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RESUMO 
Desde que o vírus causador da COVID-19 foi descoberto, os órgãos sanitários e de saúde vêm 
buscando maneiras de conter de forma eficiente a disseminação do SARS-CoV-2. Atualmente, a 
principal forma de prevenção contra o vírus consiste principalmente em isolamento social e a 
higienização de modo geral. Desta forma, este trabalho teve por objetivo avaliar o estado da arte 
das principais substâncias e produtos antissépticos utilizadas para desinfecção, demonstrando as 
limitações e vantagens contra o SARS-CoV-2. Para isso, foi realizada uma busca de artigos científicos 
publicados principalmente em diferentes bancos de dados, utilizando como descritores “COVID-
19”, “coronavírus” e “soluções antissépticas”. Embora as soluções hidroalcoólicas ainda sejam as 
mais utilizada para higienização, observou-se que várias soluções alternativas e de baixo custo 
podem ser utilizadas para a higienização geral na prevenção do coronavírus, inclusive, em 
substituição do álcool em gel. Todavia, para serem igualmente eficientes, tais soluções devem estar 
nas concentrações indicadas pelos órgãos reguladores de saúde. Também se observou que ainda 
não existem estudos comprovando a eficácia da maioria dos desinfetantes diretamente contra o 
SARS-CoV-2, sendo essas conclusões baseadas em estudos realizados com outros vírus da família 
Coronavidae. Portanto, para maiores comprovações da eficácia de desinfetantes contra o novo 
coronavírus, mais ensaios devem ser realizados. 
 
Palavras-Chave: Saneantes. Higienização. Covid-19. 
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ABSTRACT 
Since the virus that caused COVID-19 was discovered, the health and health authorities have found 
ways to contain the efficient way of spreading SARS-CoV-2. Currently, the main form of prevention 
against the virus consists mainly of social isolation and general hygiene. Thus, this study aimed to 
assess the state of the main substances and antiseptic products used for disinfection, 
demonstrating the limitations and advantages against SARS-CoV-2. For this, a search for scientific 
articles published mainly in different databases was carried out, using the descriptors "COVID-19", 
"coronavirus" and "antiseptic solutions". Although hydroalcoholic solutions are still more used for 
cleaning, these various solutions and low cost can be used for general cleaning in the prevention of 
coronavirus, including the replacement of alcohol gel. However, to be equally effective, these 
solutions must be in the changes indicated by the health regulatory bodies. It is also considered 
that there are still no proven studies on most disinfectants directly against SARS-CoV-2, which are 
considered necessary in studies with other viruses in the coronary family. Therefore, for further 
proof of the effectiveness of disinfectants against the new coronavirus, further tests must be 
performed. 
 
Keywords: Sanitizing. Sanitation. Covid-19. 
 
INTRODUÇÃO 
 
 Desde que uma nova síndrome respiratória viral foi anunciada em dezembro de 
2019, em Wuhan, província da China, a pandemia causada pelo novo coronavírus (SARS 
CoV-2) vem se espalhando por quase todos os países, sendo considerada pela Organização 
Mundial da Saúde (WHO) uma pandemia global. Esta doença é provocada por um vírus da 
família Coronaviridae, capaz de provocar sinais e sintomas como febre, tosse, dificuldade 
respiratória, pneumonia e infecção pulmonar, levando a uma considerável taxa de 
letalidade, principalmente em pacientes mais velhos ou com comorbidades (ADHIKARI et 
al., 2020; KRATZEL et al., 2020; SANDERS et al., 2020).  
 Em virtude da falta de medicação específica e de uma vacina eficaz até o momento, 
a contenção e a prevenção contra a disseminação do vírus são as grandes prioridades para 
a redução dos números de casos e controle da pandemia (KRATZEL et al., 2020). Para 
prevenção, recomenda-se a lavagem regular das mãos com sabão por pelo menos vinte 
 
 
 
Journal of Biology & Pharmacy 
and Agricultural Management 
ISSN 1983-4209 Journal of Biology & Pharmacy and Agricultural Management, v. 16, n. 4, out/dez 2020 
                         revista.uepb.edu.br/index.php/biofarm 
 
 441 
segundos ou higienizar totalmente as mãos com álcool em gel (que contenha pelo menos 
60% de álcool) logo após espirrar, tossir ou visitar um local público (HAFEEZ et al., 2020). 
 Além disso, recomenda-se evitar tocar mucosas como nariz e boca antes da 
lavagem das mãos, manter distanciamento social (mantendo, no mínimo, um a dois metros 
de distância ou três passos de distância entre outra pessoa), e também evitar locais 
públicos e com aglomerações. Em casos de pessoas contaminadas, evitar ao máximo o 
contato próximo, pois estas pessoas podem expelir o vírus ao espirrar ou tossir (HAFEEZ et 
al., 2020). 
 A prevenção efetiva está diretamente relacionada com a resistência dos 
desinfetantes de superfícies, composição dos higienizadores de mãos e de material 
apropriado para a produção de equipamentos de proteção individual (PRADHAN et al., 
2020). Peróxido de hidrogênio, álcoois, hipoclorito de sódio e cloreto de benzalcônio são 
algumas das substâncias ativas mais utilizadas em todo o mundo para a desinfecção, 
principalmente no âmbito hospitalar (KAMPF et al., 2020). 
 Considerando a grande importância da análise das estratégias de controle para 
prevenção contra o coronavírus, este trabalho teve por objetivo levantar dados da 
literatura em busca das substâncias antissépticas utilizadas para desinfecção de superfícies, 
demonstrando suas principais vantagens e limitações contra o SARS-CoV-2.  
 
MATERIAL E MÉTODOS 
 
 Para o levantamento de dados foi realizada uma busca de periódicos científicos e pre-prints 
em base de dados como o SciencDirect, Pubmed, Biorxiv e Elsevier, utilizando “COVID-19”, 
“coronavírus” e “soluções antissépticas” como palavras-chave, bem como protocolos de manuais 
de órgãos internacionais como a Organização Mundial da Saúde (OMS), Organização Pan-americana 
de Saúde (OPAS) e entidades de classe. Foram selecionados trabalhos publicados principalmente 
nos últimos cinco anos, sendo excluídos os duplicados e os não compatíveis com a temática.  
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 
 
Importância da higienização em geral frente ao SARS-CoV-2 
 Como mencionado anteriormente, até o momento não há uma vacina preventiva 
contra o SARS-CoV-2. Segundo o Conselho Federal de Farmácia (2020b), a higienização, 
limpeza seguida de desinfecção das mãos, é a medida básica para redução da transmissão 
e infecções por coronavírus. Em um estudo realizado por Kampf e colaboradores (2020) foi 
relatado que a contaminação de superfícies de toque frequente, principalmente nos 
sistemas de saúde, é uma potente fonte de transmissão viral. Nesse mesmo estudo 
também foi constatado que o coronavírus em humanos pode persistir por até nove dias em 
temperatura ambiente, sendo menos persistente em uma temperatura maior que 30° C. 
 Dados a respeito da contaminação de superfícies para as mãos não foram 
encontrados até o presente momento.  Entretanto, em um estudo realizado por Bean e 
colaboradores (1982), relatou-se que, em uma superfície, o vírus da influenza A pode 
transferir cerca de 31,6% da carga viral para as mãos em cinco segundos. Mesmo que a 
carga viral do coronavírus em superfícies inanimadas não tenha sido elucidada até o 
momento, é possível que a utilização de desinfetantes possa reduzir a carga viral, 
especialmente em superfícies tocadas pelo paciente contaminado e no espaço ao seu redor 
(FATHIZADE et al., 2020).  
Apesar da água e o sabão serem considerados os mais eficazes contra o SARS-CoV-2 
e os demais vírus, tornando-os inativos, há estudos evidenciando outras substâncias que 
têm ação virucida, podendo ser consideradas candidatas para tratamento e prevenção de 
ambientes contra o vírus supracitado (CENTER FOR DISEASE CONTROL AND PREVENTION, 
2020; RAMOS; FERNANDES, 2020). Segundo a Organização Mundial da Saúde (2020), para 
garantir que os procedimentos de limpeza e desinfecção sejam seguros, é necessária a 
utilização de água e detergente, aplicando-se alguns desinfetantes de uso hospitalar como 
o hipoclorito de sódio.  
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Com o objetivo de informar os usuários, a Agência Nacional de Vigilância Sanitária 
(2020b) publicou uma nota técnica dos produtos que podem ser utilizados substituindo o 
álcool 70% na desinfecção de superfícies. Estes produtos requerem de 5 a 10 minutos de 
tempo de contato para inativar o vírus e suas respectivas concentrações estão descritas na 
Tabela 1. 
Tabela 1 - Produtos alternativos ao álcool 70% para desinfecção de superfícies e objetos  
SUBSTÂNCIA CONCENTRAÇÃO (%) 
Hipoclorito de sódio 0,5 
Alvejantes contendo hipoclorito (de sódio, de cálcio) 2-3,9 
Iodopovidona 1 
Peróxido de hidrogênio 0,5 
Ácido peracético 0,5 
Quaternários de amônio (ex., cloreto de benzalcônio) 0,05 
Compostos fenólicos - 
Desinfetantes de uso geral com ação virucida - 
Fonte: Agência Nacional de Vigilância Sanitária, 2020 (adaptado). 
 
Formulações farmacêuticas antissépticas 
Iodopovidona 
O iodo é um elemento químico natural muito utilizado há mais de 100 anos na 
medicina, para tratar feridas e prevenir infecções. Porém, os efeitos citotóxicos, causados 
pela alta concentração de iodo, somente foram reduzidos a partir o desenvolvimento dos 
iodóforos. O iodóforo mais conhecido é a polivinilpirrolidona. Em soluções aquosas, o iodo 
fica complexado a esse iodóforo, formando a iodopovidona (PVP-I), mantendo seu amplo 
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espectro de ação bactericida, virucida, fungicida, esporicida e também inutilizando 
protozoários (EGGERS et al., 2015). 
 O PVP-I atua destruindo várias estruturas e enzimas dos vírus e microrganismos. A 
potente força oxidativa do PVP-I permite que iodo liberado reaja rapidamente com os 
ácidos graxos, bem como com grupos funcionais de aminoácidos e nucleotídeos desses 
seres. O ataque oxidativo é muito amplo, por isso, parece quase impossível que esses 
micróbios desenvolvam resistência (EGGERS et al., 2015; KAMPF, 2020). 
O PVP-I, se mostrou eficaz contra vários tipos de vírus envelopados, como o ebola, 
rubéola, SARS-CoV, MERS-CoV, vírus da imunodeficiência humana (HIV), entre outros, além 
de vírus não envelopados como  rotavírus, adenovírus, coxsackie e rinovírus. Pode-se supor 
que o PVP-I também demonstra propriedades desinfetantes eficazes contra o SARS-CoV-2. 
Entretanto, seu uso não é indicado em caso de alergias ao iodo (EGGERS et al., 2015; 
EGGERS; EICKMANN; ZORN, 2015; AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, 2020b). 
 
Álcool (álcool etílico; álcool isopropílico; líquido e em gel; formulação da ONU) 
 Utilizado em todo o mundo, o álcool em gel é um dos métodos mais eficientes e de 
baixo custo utilizado na prevenção da transmissão da COVID-19. Sua eficácia está 
relacionada com a capacidade do álcool desnaturar as proteínas do vírus, inativando-o, 
desde que a formulação contenha, pelo menos, 60% de etanol (LOTFINEJAD; PETERS; 
PITTET, 2020). 
De acordo com a World Health Organization (2020), as duas formulações 
antissépticas para as mãos por ela recomendadas são indicadas tanto para antissepsia 
higiênica das mãos quanto para a preparação pré-cirúrgica. Esta indicação se baseia em 
alguns fatores, tais como uso em áreas com falta de acesso a pias, atividade microbicida de 
ação rápida e de amplo espectro, capacidade de promover maior conformidade com a 
higiene das mãos, benefício econômico com a redução de custos e minimização dos riscos 
de eventos adversos quando comparadas a outros produtos. 
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Na composição da formulação I da WHO tem-se 85% de etanol (v/v), 0,725% 
glicerol (v/v), e 0,125% de peróxido de hidrogênio. Na formulação II, contém isopropanol a 
75% (m/m), 0,725 % glicerol (v/v) e 0,125 peróxido de hidrogênio (v/v) e ambas possuem 
um efeito virucida característico contra o SARS-CoV e o MERS-CoV (KRATZEL et al., 2020) . 
 Para comprovar a eficácia das formulações I e II da WHO contra o SARS-CoV-2, 
Kratzel e colaboradores (2020) realizaram um estudo com diferentes concentrações destas 
soluções e também o etanol e 2-propanol. Ao final do experimento, observaram que as 
duas formulações (etanol 85% v/v e isopropanol a 75% m/m) foram efetivas na inativação 
total do SARS-CoV-2.  
 Além disso, ambos os álcoois testados (etanol e o 2-propanol) foram capazes de 
reduzir a carga viral com 30 segundos de exposição, com uma concentração mínima de 
30% para a inativação do vírus. Dessa forma, essas formulações são comprovadamente 
indicadas para os sistemas de saúde, bem como em casos de situações com surtos virais 
(KRATZEL et al., 2020). 
 Outra solução que pode ser utilizada nos sistemas de saúde, mais especificamente 
na antissepsia cirúrgica das mãos e pele, é o álcool etílico entre 60 a 80%, pois está 
classificado pelo Centers of Disease Control como sendo GRAS/GRAE, ou seja, seguro e 
efetivo. O álcool isopropílico, que também é classificado como GRAS/GRAE, em volume de 
70,0 a 91,3% em solução aquosa, é usado como como solução de lavagem e esfoliação 
cirúrgica por profissionais da saúde (CONSELHO FEDERAL DE FARMÁCIA, 2020a). 
 No que diz respeito à segurança, os principais problemas atribuídos ao uso do álcool 
em gel estão relacionados à inflamabilidade dos géis antissépticos à base de álcool e aos 
efeitos associados à ingestão acidental ou deliberada. Além disso, em relação a reações 
cutâneas, as soluções à base de álcool são melhor toleradas do que lavar as mãos com 
água e sabão (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2020). 
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Hipoclorito de sódio 
 De acordo com um estudo realizado por Lai e colaboradores (2005), o uso de alguns 
desinfetantes comuns como hipoclorito de sódio e lauril sulfato de sódio foram efetivos na 
eliminação do SARS-CoV-1 de superfícies depois de cinco minutos de aplicação. Além 
deste, outros estudos demonstraram que esses desinfetantes foram capazes de inativar 
outros tipos de coronavírus, mas testes com o novo coronavírus, especificamente, não 
foram realizados até o presente momento (MARNIE; PETERS, 2020). 
Comparado com os outros desinfetantes que contém cloro, o hipoclorito de sódio 
apresenta algumas vantagens como baixa toxicidade, maior estabilidade da formulação e 
custos operacionais mais baixos, favorecendo o uso deste método de desinfecção nos 
hospitais. Ele pode ser preparado a partir de um padrão de NaClO e o teor de cloro contido 
no hipoclorito de sódio é de aproximadamente 5 a 20% (WANG et al., 2020). 
A Organização Mundial da Saúde (2020) menciona que a limpeza efetiva da 
superfície do ambiente pode ser perfeitamente realizada com água e sabão e com alguns 
desinfetantes de uso hospitalar como o hipoclorito de sódio. Para que possa ser utilizado 
com esse objetivo, a solução deve ser diluída em uma proporção de 1:100 de 5% de 
hipoclorito de sódio, resultando em uma concentração final de 0,05%. Por outro lado, já 
existem relatos anteriores (SATTAR et al., 1989) que a concentração de 0,1% é eficaz 
depois de um minuto de exposição (KAMPF et al., 2020). 
Visando a correta aplicação de sanitizantes pela população, o Conselho Federal de 
Farmácia (2020a) elaborou uma cartilha com uma lista de sanitizantes e suas respectivas 
concentrações efetivas contra o SARS-CoV-2. As concentrações indicadas bem como o 
tempo de contato para ação efetiva estão descritas na tabela 2. 
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Tabela 2 - Concentrações de hipoclorito de sódio para uso contra o SARS-CoV-2 
CONCENTRAÇÃO (%) 
TEMPO DE CONTATO 
(Minutos) 
0,5 1  
0,1 1  
0,01 1  
0,02 (40 mL de água sanitária e completar o volume até 5 litros) 15  
1 (2 litros de água sanitária e completar o volume até 5 litros) 2  
0,025 (50 mL de água sanitária e completar até 5 litros) 2  
Fonte: Conselho Federal de Farmácia - Evidências sobre sanitizantes para o emprego contra o SARS-CoV-2, 
2020a (adaptado). 
 
Quaternários de amônio  
 Os compostos de quaternário de amônio (QACs) são detergentes catiônicos 
(surfactantes ou agentes ativos) usados em muitos produtos antimicrobianos para 
aumentar sua eficácia ou também para atingir um micro-organismo em específico. Devido 
à grande variedade de estruturas químicas que possíveis com os QACs, suas aplicações se 
tornaram amplas, resultando em um aumento contínuo da eficácia, redução de custo e 
diminuição da toxicidade (GERBA, 2015).  
 Os QACs vendidos como desinfetantes hospitalares são fungicidas, bactericidas e 
virucidas contra vírus envelopados, usados para desinfecção de ambientes comuns como 
pisos, móveis e paredes. Já os QACs registrados na EPA são adequados para desinfetar 
equipamentos médicos que entram em contato com a pele íntegra (RUTALA; WEBER, 
2014). Esses compostos são agentes ativos de membranas que interagem com membrana 
citoplasmática de bactérias e leveduras. Sua eficácia contra vírus lipídicos baseia-se na sua 
atividade hidrofóbica (GERBA, 2015). 
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 Como tentativa de controle da infecção em âmbito hospitalar durante a pandemia 
da COVID-19, Dexter e colaboradores (2020) recomendam a desinfecção de todos os 
equipamentos e superfícies com toalhetes de compostos de quaternário de amônio e 
álcool imediatamente após o uso.  
 
Peróxido de hidrogênio 
 A inativação do novo coronavírus em superfícies pode ser feita com vários agentes 
biocidas, incluindo o peróxido de hidrogênio a 0,5% (KAMPF, 2020). O peróxido de 
hidrogênio (POH), ou água oxigenada 3% (em solução aquosa), é um agente que possui boa 
atividade antisséptica, devido à sua rápida ação oxidativa e baixa toxicidade. Já foi muito 
utilizado para tratar feridas infectadas e em alguns países é usado para descontaminar 
água potável (YARI et al., 2020). 
 A agência norte-americana United States Environmental Protection Agency (EPA), 
que regula a “Lista N” de desinfetantes para uso contra SARS-CoV-2, recentemente 
adicionou vários produtos à base de POH. A literatura aponta que o SARS-CoV-2 pode ser 
vulnerável à oxidação, por isso, o POH pode ser considerado um agente biocida contra o 
SARS-CoV-2. Apesar dos produtos inclusos nessa lista não terem sido testados 
especificamente contra o novo coronavírus, espera-se que a eficácia seja semelhante à 
ação contra outros coronavírus humanos (HCoV). Ressalta-se que esses produtos são para 
uso em superfícies, não em humanos (UNITED STATES ENVIRONMENTAL PROTECTION 
AGENCY, 2020; AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, 2020a). 
 Atualmente, o POH é comumente utilizado para desinfecção de equipamentos e 
superfícies em ambientes hospitalares. Entretanto, o POH não é indicado para todos os 
tipos de superfícies. O uso em alumínio, cobre, latão e zinco, é contraindicado pelo seu alto 
poder corrosivo, mesmo assim, é considerada uma substância segura para o meio 
ambiente. Porém, em humanos, estudos demonstraram que o uso prolongado dessa 
substância pode induzir o aparecimento de carcinomas. Além disso, altas concentrações de 
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POH podem provocar edema pulmonar e bronquite (YARI et al., 2020; AGÊNCIA NACIONAL 
DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, 2020a; AGÊNCIA NACIONAL DE VIGILÂNCIA SANITÁRIA, 2020b). 
 
Ácido peracético 
 O ácido peracético é comumente utilizado como ingrediente ativo em soluções 
desinfetantes para instrumentos hospitalares como, por exemplo, no reprocessamento de 
endoscópios. Isso ocorre devido à sua alta atividade virucida alcançada mesmo em 
pequenas concentrações, que podem variar de 0,001 a 0,2%. Mesmo na presença de 
resíduos orgânicos, este ácido se mantém eficaz e decompõe-se em agentes não tóxicos e 
não mutagênicos (ácido acético e oxigênio), fornecendo boa desinfecção em um curto 
período de tempo (COSTA et al., 2015; BECKER et al., 2017).   
No estudo realizado por Moura e colaboradores (2016), ao comparar a desinfecção 
de moldes odontológicos utilizando hipoclorito de sódio a 1% e ácido peracético a 0,2% 
pelo método de nebulização, observou-se que o ácido peracético possui maior eficácia 
antimicrobiana em relação ao hipoclorito de sódio. Sua ação microbicida está relacionada 
com seu alto poder oxidante sobre os componentes celulares, agindo sobre a membrana 
citoplasmática, desativando algumas funções fisiológicas e provocando aumento da 
permeabilidade celular. 
 Em relação ao seu uso contra o SARS-CoV-2, a Agência Nacional De Vigilância 
Sanitária (2020) recomenda seu uso em uma concentração de 0,5% como substituto do 
álcool 70%. É importante ressaltar que este ácido torna-se instável quando diluído e sua 
atividade é reduzida em modificações de pH. Além disso, pode provocar irritação nos olhos 
e no trato respiratório. 
Compostos fenólicos 
 Agentes fenólicos são compostos geralmente destinados principalmente para a 
limpeza do chão, sendo um dos mais utilizados por uma unidade de preparação 
farmacêutica de hospital do Reino Unido, de acordo com uma pesquisa realizada por 
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Murtough e colaboradores (2000). Nesse estudo, também foi observado um aumento no 
uso dos quaternários de amônio e de agentes liberadores de amônio.  
 De acordo com McDonnel e Russell (1999), agentes antimicrobianos do tipo 
fenólicos são usados há bastante tempo e suas propriedades antissépticas, desinfetantes 
ou conservantes dependem do tipo de composto. Possuem alta atividade biocida contra 
bactérias gram positivas, gram negativas e vírus envelopados; atividade moderada ou 
inativa para micobactérias e para esporos e vírus não envelopados não possuem atividade 
biocida (MURTOUGH et al., 2000). 
 Por outro lado, segundo a nota técnica publicada pela Agência Nacional De 
Vigilância Sanitária (2020b), os compostos fenólicos são pouco utilizados devido ao seu 
potencial tóxico. Seu uso repetido pode causar despigmentação da pele e 
hiperbilirrubinemia neonatal, não sendo recomendado seu uso em berçários. Sua utilização 
também não é permitida em áreas de contato com alimentos devido à toxicidade oral, 
além de ser considerado um poluente ambiental. 
 
CONCLUSÃO  
 
 Desde o surgimento do SARS-CoV-2, pesquisadores de todo o mundo vêm buscando 
maneiras efetivas de conter a disseminação do vírus. Até o momento, de acordo com a 
análise realizada, não existe vacina ou medicamento específico para o combate da 
pandemia. A melhor forma de prevenção consiste em evitar contato com o vírus através 
das medidas de distanciamento social, uso de máscaras e de higienização correta das mãos 
e superfícies.  
 Para isso, além do álcool 70%, diversas soluções podem e devem ser utilizadas nas 
concentrações recomendadas pelas organizações de saúde para fins de desinfecção. 
Hipoclorito de sódio (0,5%), alvejantes contendo hipoclorito (2-3,9%), iodopovidona (1%), 
peróxido de hidrogênio (0,5%), ácido peracético (0,5%), quaternários de amônio (0,05%) 
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compostos fenólicos e desinfetantes de uso geral com ação virucida são alguns exemplos 
que podem ser utilizados como forma de eliminar o SARS-CoV-2 de superfícies. 
 Vale ressaltar que maioria dos testes comprovando a ação destes compostos contra 
o SARS-CoV-2 se baseia em estudos anteriores realizados com outros tipos de vírus como o 
SARS-CoV-1, uma vez que o primeiro trata-se de um vírus relativamente novo e de alta 
virulência. Portanto, para maiores comprovações da eficácia de desinfetantes contra o 
novo coronavírus, mais ensaios devem ser realizados. 
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